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Resumen

Objetivos: Determinar laincidencia de sindrome de encefal opatia posterior reversible (PRES) en nuestra
area, asi como examinar |os posibles cambios en cuanto a su etiologiaalo largo de |os afios.

Material y métodos. Revision retrospectiva de todos |os pacientes diagnosticados de PRES en un hospital de
tercer nivel del 1 de enero de 2001 al 31 de diciembre de 2023. L os datos fueron analizados con € software
XLSTAT-Excdl.

Resultados: Durante €l periodo analizado, se han recogido 43 casos de PRES (55,8% mujeres, 44,2%
hombres), con una edad media de 54 afos. Laincidencia anual mediafue de 5,92 casos por cada 100.000
pacientes ingresados, con una tendencia ascendente en laincidencia anual de PRES alo largo de |os afios

(p = 0,003, curvasen = 0,474). En cuanto ala etiologia, se encontré una causa farmacol 6gica en 25 pacientes
(58,14%), de los cuales 22 habian sido tratados con inmunosupresoresy 7 con farmacos citotoxicos. En el
momento del diagnostico, 22 pacientes (51,2%) presentaban hipertension. Del total de pacientes, 20 (47%)
eran trasplantados, 7 de células hematopoyéticasy 13 de 6rgano solido. Solo en 4 casos (9,3%) se conocia
previamente una enfermedad autoinmune y en 2 casos (4,3%) €l PRES se desarroll6 en el contexto de
eclampsia. En términos de etiologia, no se han demostrado diferencias significativas alo largo de los afios.

Conclusion: Laincidencia de PRES ha aumentado en las Ultimas décadas. La causa més frecuente es la
farmacol 6gica, principa mente las terapias inmunosupresoras.
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